様式第１号（第４条関係）
年　　月　　日
　職　　　　氏　　名　様
郵便番号
住　　所
氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　印
電話番号
○○年度（公社）日本山岳ガイド協会公認ガイド資格取得支援事業補助金交付申請書兼振込依頼書
　（公社）日本山岳ガイド協会公認ガイド資格取得支援事業補助金の交付を受けたいので、鳥取県補助金等交付規則第５条の規定により、下記のとおり申請します。
　なお、交付される補助金は、以下に記載する振込先に振込ください。
記
１　補助事業等の名称　　（公社）日本山岳ガイド協会公認ガイド資格取得支援事業補助金
２　交付申請額　　　　　　　　　　　　　　　　　　　円
３　対象事業の内容
	取得資格の種類
	

	既保有資格の有無
（（公社）日本山岳ガイド協会が認定する資格に限る）
	有　　　　・　　　　無

	
	（有の場合）
　　保有している資格：

	資格取得年月日
（認定証書発行日）
	年　　　　月　　　　日

	今後１年間における
県内でのガイド活動計画
	（活動予定の県内の山、時期、回数等を記入してください。）

	添付書類
	（１）資格認定証及び認定証書の写し
（２）（県外在住者の方のみ）所属する山岳関係団体等の本拠地が確認できる書類（規約等）


４　補助金の振込先

	補助金

振込先
	金融機関名
	

	
	本店支店名
	

	
	口座の種類
	普通・当座
	口座番号
	

	
	口座名義人
	フリガナ
	

	
	
	氏　　名
	


５　他の補助金の活用の有無（　有 ・ 無　）

	活用する補助金名
	事業内容
	問い合わせ先

	
	
	


   ※他の補助金の活用の有無について、「有」、「無」のいずれかに○をしてください。

   ※「有」の場合は、活用する補助金名やその事業内容、当該補助金に係る問い合わせ先（補助金を所管している部署名や団体名及び連絡先）を記載してください。　
申請者








